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(nouvel agent anesthésique).— Chimie appliquée à l’hygiène et aux falsifications. Composition et analyse du vin. Recherche des altérations 
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À LA CRÉOSOTE VRAIE DU HÊTRE 
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| Créosote MR UT 0 0 0,05 


Formule : Huile de foie de morue blanche. 0,20) 


Par capsule. 


|. L'efficacité de la .créosote étant aujourd'hui bien reconnue 
par, tous les médecins, il nous suffit. de rappeler cette formule 


| pour recommander aux” médecins cette bonne préparation, qui 
constitue certainement k utoue mode d'administration. 
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is Dose : de # à 6 capsules par jour devant être prises au mo- |? 


ment repas pour faciliter leur absorption et éviter les renvois 
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Faire boire immédiatement après chaque dose un demi-verre 
de liquide : éau vi yineuse, lait, etc. 
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DU MEILLEUR MODE D'ADMINISTRATION DU 
PHOSPHATE DE CHAUX 


Une combinaison heureuse, suivant nous, consiste [dans ‘l'emploi du 
phosphate soluble dont on a neutralisé l'acidité, sans nuire à sa solubi- 


lité, par l'addition d'une certaine quantité de chlorure de sodium. On | 


réunit ainsi deux médicaments dont l'association produit d'excellents 
effets, Le chlorure de sodium exerce une action des plus'utiles en acti- 
vant la sécrétion du suc gastrique et en favorisant de cette manière la 
pénétration du phosphate de chaux dans le sang et son dépôt dans le 
tissu osseux, fait qui a été constaté par Sabellin et Dorogow (Canstat’s 
Jahresbericht, 1867, t. 1). Deplus, le chlorure de sodiumexerce une action 
vuissante sur la nutrition et trouve ainsi son emploi dans la phthisie en 
favorisant la digestion et en s’opposant aux vomissements si fréquents 
chez les tuberculeux. C'est au docteur Amédée Latour qu on doit princi- 
palement d’avoir démontré l'efficacité de ce sel dans cette maladie (Union 
médicale 1851 et 1856. — Note sur le traitement de la phthisie pulmo- 
naire. Paris, 1856). Le chlorure de sodium est donc un médicament 
synergique du phosphat de chaux et l’on voit que la réunion de ces deux 
sels est absolument rationnelle. 

De la réunion de ces deux éléments il résulte un composé dont les pro- 
priétés sont ici résumées : 

Formation du cal osseux, antirachitisme, crétification des 
tubercules, diminution des sueurs nocturnes et des diarrhées 
des tubereuleux, réparation de l'insuffisance alimentaire 
chez les femmes enceintes, les nourrices et les enfants. 

Jia Solution Dubost contient par cuillerée deux grammes de 
phosphate de chaux et un gramme de chlorure de sodium. 

Il faut toujonrs l’admistrer dans une tasse d’eau vineuse sucrée; sous 
cette forme les enfants, même les plus difficiles, la prennent a ec in 
particulièrement après les repas. 


Dépot à Paris, 103, rue Montmartre. 
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_La Séance de l'Académie. — Clinique médicale: Des paralysies dans les maladies aiguës, par le Dr Louis LANDOUZY (suite). — Patho- 
ARTE logie/ générale: Des grandes opérations chez les phthisiques (amputation et résection) ) (suite). — Thérapeutique: De l'influence de la 
L  - température des solutionssur l'absorption des médicaments. — Anesthésique local. — Evonymin, Iridin, Septandrin. — Bromure d'éthyle 





EMULSIONS LE BEUF 


Se défier des contrefaçons. 


COALTAR SAPONINÉ LE BEUF. 
catrisant les plaies, admis dans les hépitauz de Paris et les hépitaus de la marine} 
militaire, s'emploie en compresses, lotions, injections, gargarismes : anthrax, gan-k 
rène, plaie en général, ozène, otorrhées, leucorrhées, angines couenneuses, gingivites 
chroniques, etc. 

COUDRON VÉGÉTAL LE BEUF.— «L'émulsion du goudron Le Beuf peut être sub-f 
stituée, dans tous les cas, à l’eau de goudron du Codex. » (Nouveau dictionnaire de Mé-k 
decine et de Chir urgie pratique, tome XVI, page 528, année 1872.) à 

Doses : 1 à 2 cuillerées à café dans un liquide quelconque (eau, luit sucré, vin, etc.);f 
une, deux ou trois fois par jour. Ü 

BAUME DE TOLU LE BEUF. — « Les émulsions Le Beuf de goudron de Tolu possè-É 
dent |’ avantage d'offrir sans altération, et sous une forme aisément absorbable, l'en- 
semble des principes actifs de ces médicament complexes et de représenter conséquem- 
ment toutes leur qualités thérapeutiques. » (Com. thérap. du Codex, par À. GUBLER, 
2° édit., p.167 et 314). 

Doses : 1 à 2 cuillerées à café dans 1/4 de verre d’eau, de lait sucré ou une tisane. À 
deux ou trois fois par jour. Efficacité très grande. 


DÉPOT : Paris, 25, rue Réaummr, et CARE tontes les Pres 
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DRAGÉES ve BROMURE DE ZINC ve FREYSSINGE 


Pharmacien à Paris, 97, rue de Rennes. 


Le Bromure de zinc possède une action analogue à celle du bromure de potassium. 
Mais il a sur ce dernier l'avantage de ne pr oduire aucun des accidents de bromisme, 
acné, anémie, etc., si difficiles à éviter et à guérir. 

Le Bromure de zinc permet ainsi de continuer les bons effets déjà obtenus par le 
bromure de potassium chez les malades qui seraient saturés, notamment dans l’épi- 
lepsie; soit qu'on l’administre pur, soit qu’on l’associe au bromure de potassium dont 
on peut alors diminuer considérablement les doses. 

Comme sédatif, il peut remplacer le bromure de potassium däns les affections ner- 
veuses, les maladies du cœur, l’insomnie, etc. — Ce qui permet d'obvier à l’accoutu- 
mance et de varier la médication. 

Chaque dragée contient 20 centigrammes de bromure de zinc pur Doses de 1 à 3 
grammes par jour au moment des repas. — 100 dragées, 3 francs, dans les principales 
pharmacies. — Envoi franco par la poste. 





APN EEE SN PS DAC AREAS SANT ANT RS ROSE TETE 










APPAREILS DE CHIMIE 


INSTRUMENTS DE PRÉCISION 
ÿ BREWER FRERES, 43, Rue Saint-André-des-Arts, PARIS 
APPAREILS du docteur ESBACH APPAREIL APPAREILS de M. TERREIL 


pour l'analyse des URINES, ÉLECTRO- MÉDICAL pour l'analyse des TANNINS. 
Albumine, Urée, Acide urique. à Boîte pour le Chalumeau. 


courant constant Ÿ : 

APPAREILS du docteur ESBACH du Dr ONIMUS APPAREILS d'ÉLECTROLYSE 
pour l'analyse du LAIT, . j pour l'analyse des MÉTAUX, desk 
LACTO-BUTYROMETRE. BREWER frères | \LLIAGES, de CUIVRE, NICKEL, etc.l 
Papiers Spéciaux d'Analyse. Brevetés (S.G.D.G.). Verrerie de Bohême. î 


VERRERIE, PORCELAINE, GRÈS, TERRE RÉFRACTAIRE 


ITHERMOMÈTRES, BURETTES, ÉPROUVETTES, PIPETTES, CLOCHÉS, ARÉOMÈTRES, DENSIMÈTRES, 
PÈSE-ACIDES, ETC. 


Seuls agents en France pour la vente des Balances de Précision 
de BECKERS'SONS, de Rotterdam et New-YORK 
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Banque Foie 4 | Le 5 
Société anonyme. M; 2 iv F4 
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Siège social: à Paris, 51 bis, rue Sainte-Anne. de 


Malgré l'absence de la spéculation, malgré les efôrts! 
des vendeurs de prime, le cours de la Rente, abandonnée 
à elle-même, se maintient triomphalement au cours de. 
119.52. Aussi nous attendons-nous, pour le mois prochain, 
à un mouvement de hausse prononcé. En effet, la fermeté 
actuelle est due uniquement aux achats du comptant, aux 


ordres de la petite épargne qui arrivent en foule:-de tous 


les points du territoire. » ÿ 

Nous ne pouvons que répéter le conseil que nous avons 
déjà donné mainte fois à nos clients de se débarrasser en” 
ce moment de leurs valeurs étrangères. Nons leur TE 
mandons, comme un excellent arbitrage, les actions de 
la Société Foncière de Montrouge, émission dont ils con- “ 
naissent maintenant tous les détails. Ils ne pourraient faire 
un meilleur emploi de leurs fonds, car c'est un placement 
à la fois foncier et hypothécaire foncier, parce que. 
420,000 fr. arriveront à l'acquisition de la propriété, et 
hypothécaire, parce que le surplus des fonds sera Es 
en prêts et constructions. RES Fongiène. LR 
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A' la BANQUE FONCIÈRE, 1 bis, rue 
Sainte-Anne. D DS 

Et par Correspondance. SN à 


ne 96. — 2 saptembre 1880. 
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se li LT ON, La séance de mo: 


De EU M: stirdue a. fait une communication d'été sur l’allaite- 
© ment des enfants nouveau-nés. A tout autre mode d’allaite- 
ment, lillustré hygiéniste préfère, une mère attentive, bien 
Br portante, excellente nourrice. Parbleu! nous aussi, mais quand 
_ la mère est malade ou seulément morte; quand elle est une 
… nourrice insuffisante, que faudra-t-il faire? C'est ce que M. Bou- 
# D, chardat  néglige de nous dire, à l'exemple du reste de tous les 
| . médecins ou hygiénistes qui se sont occupés de la question. 
. L'homme qui donnera une méthode scientifique et pratique pour 
_ élever des enfants par l’allaitemént artificiel aura bien mérité 
. de lhumanité! Aujourd'hui on né s’entend même pas sur les 
mots! Voici M.J. Guérin qui parle d'un lait trop riche! Mais, 
- L trop riche en quoi? en sucre de lait? en caséine? en matières 
»  — grasses? Pour nous, nous sommes d’avis, au moins jusqu'au 
point actuel où nous avons été conduit par l'expérience et lob- 
4 servation, que ce sont surtout les matières grasses en excès qui 
D HA peuvent à un moment donné produire de l’entérite. Ce serait ri- 

_ dicule d’ajouter de l'eau dans un pareil lait, il y a autre chose à 

- faire et nous espérons contribuer pour notre part à la solution 
de ce problème si intéressant. | 


+ 


‘ rx 
pu 
+ 


opinion au sujet des juges de paix, qui nous sont infligés par les 
_ lois de notre pays? Je parle comme médecin bien entendu. 
En vertu sans doute d’une tradition conservée avec soin dans les 
… cartons de ces messieurs, chaque fois qu'un médecin a la naïveté 
k de vouloir se faire payer d’un client récalcitrant, le juge de 
…_ paix, quand il ne lui donne pas tort, rogne imperturbablement 
* les honoraires du malheureux praticien. 
4 De Je vous demande un peu si ce suppôt de Thémis est compé- 
tent pour fixer le prix de l’extirpation d'une tumeur, ou d’une 





: donnés à un malade! Voici qui est plus fort et qui est non 
moins vrai! Un médecin réclame six visites à une drôlesse quel- 
> conque, qui refuse de payer, d’abord sous différents prétextes et 
_  énsuite en jurant ses grands dieux qu’elle ne connaissait pas le 
Fer médecin et qu'elle ne l'avait jamais fait appeler. Le médecin 
….  … proteste, offre de soumettre son carnet de visites audit juge de 
paix, qui dans son omnipotence déclare que cela est insuffisant 
_ et qué le médecin est tenu à faire la preuve de la dette! 
- Ainsi donc, voici les médecins réduits à ne plus marcher que 
Sur réquisition écrite ou par devant témoins! C’est trop fort, 
_ avouez-le. 
- : Presque dans tous les arrondissements de Paris il y a des 
| 5 se sociétés médicales, les juges de paix ne pourraient-ils point se 
…_ Servir de ces réunions à titre consultatif! Les fumistes, les en- 
h  … trépréneurs ont des chambres syndicales, des tribunaux où ils 
Me î _sont jugés par leurs pairs. Ne pourrions-nous pas, nous aussi, 


‘ 


+: ‘échapper une bonne fois à l'humiliation d’aller parler médecine 
devant un robin quelconque qui profite de ce qu'il a une toque 
… pour malmener des gens qui valent infiniment mieux que lui. 
Aa re Nous sommes prêt à accueillir toutes les réclamations de nos 


"tr au sujet des abus de pouvoirs de MM, les juges de 
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CLINIQUE MÉDICALE 


4e Des paralysies dans les maladies aiguës, par le D' Louis LaxDouzy, 


Re médecin des hôpitaux. 

FM 

ES PE de” : (Suite.) 

RÉ Lésions trouvées dans la variole. — Dans certains cas il y aurait 
TER eu une véritable myélite (Westphal), et l’ensemble symptoma- 
ete + 

ne LE tique relevé dans plusieurs observations permet d'admettre l'exis- 
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LAN - Sans transition, je vous demanderai si vous partagez mon 


DE © application de forceps, ou même de soins purement médicaux , 
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tence d’une néphro-myélite antérieure diffuse. D'autre part, ona 
rencontré dans quelques autopsies bien étudiées au point de vue 


| des lésions nerveuses, une névrite parenchymateuse primitive, 


autochtone, sans lésion médallaire (Joffroy, Pierret), comme de 
certaines paralysies périphériques ayant compliqué une variole 
grave. Le mécanisme qui préside au développement de cette né- 
vrite échappe encore. | 

Hyperthermie et lésions des centres nerveux. — Parmi les causes 
perturbatrices de la nutrition et du fonctionnement de ïa sub- 
stance grise des centres nerveux dans les maladies aiguës, une 
de celles qu'on doit, a griori, le plus incriminer paraît être l’in- 
fluence exercée par les températures fébriles. 

Lorsqu'on examine l’axe cérébro-spinal. chez les sujets morts 
d'une affection fébrile avec hyperthermie, on rencontre le: plus 
souvent une teinte rosée hortensia de la substance nerveuse. 
Dans ces cas, l’hémoglobine du sang paraît s’être en partie dis- 
soute dans le plasma sanguin des capillaires et avoir diffusé de 
là, à l’état de faible solution, dans les espaces interorganiques, de 
façon à les remplir avec le liquide normal d'’exsudation qu’elle 
teint et qui lui sert en quelque sorte de menstrue et d’agent rec- 
teur. L'influence de la température pourrait jusqu’à un certain 
point rendre compte du phénomène précédent. Jusqu’alors l’exa , 
men histologique n’a pas révélé de lésions manifestes ; mais il 
est à supposer que dans un pareil milieu les éléments nerveux 
subissent des lésions de nutrition et que ces lésions nutritives se 
traduisent régulièrement par des réactions sensitives, motrices 
et pshychiques absolument anormales. De plus, été ation de 
température détermine-t-elle dans ces éléments nerveux une 
lésion matérielle, une coagulation analogue à la façon de celle 
qui se produit dans les faisceaux musculaires primitifs atteints. 
par la chaleur et dont la myosine s’est prise en masse? Ce n’est 
là encore qu'une hypothèse... : 

-Imprégnation de la moelle par certains agents morbigènes. — 
D’autres causes qu'une adultération hyperthermique des éléments 
ganglionnaires ne peuvent-elles être incriminées? Ce que nous 
savons des myélites toxiques ne peut-il pas s'appliquer avec 
quelque vraisemblance aux procédés paralysigènes des maladies 
aiguës? Les agents morbides s'incorporant aux éléments ‘anato< 
miques, comme le font les poisons,n’exercent-ils pas des:modifi- 
cations d'ordre physico-chimique incompatibles avec l'exercice 
de ces éléments? (Vulpian.} N’est-il pas facile de concevoir quela 
pénétration d’un principe morbide (miasme, virus, matière sep= 
tique, sang vicié) dans les organismes nerveux détermine une per- 
version de ces éléments? Celle-ci ne peut-elle pas devenir le: 
point de départ, dans certains cas, d’un travail inflammatoire; 
dans d’autres, de troubles fonctionnels dont la durée sera pro- 
portionnelle au-temps que l'organisme mettra à reprendre pos- 
session de lui-même et à se débarrasser de cette imprégnation 
délétère ? Ce sont là des questions qu’il est Rene de peser; 
mais non de résoudre encore. 

Paralysies et convalescence des maladies aiguës. — On serait, 
d'après l'examen des faits, tenté de dire de ces paralysies qu'elles 
viennent pendant la convalescence et non à cause de la conva- 
lescence; et si les paralysies diphthéritiques apparaissent d’ordi- 
naire à échéance régulière pendant la convalescence, c'est parce 
qu'il est dans les habitudes de la -diphthérie de durer peu:de 
jours, de marcher assez rapidement à la mort; ou.à la convalés- 
cence ; parce que, d'autre part, la diphthérie emploie un certain 
temps pour mettre en œuvre ses procédés paralysigènes; ce qui 
est vraisemblable pour la diphthérie apparaît aussi probable 
pour d’autres maladies aiguës. 

Paralysies (bulbaires) cardio-pulmonaires. —Nous voulons parler 
ici des troubles paralytiques des appareils pulmonaire et car- 
diaque si communs aux diversès périodes de certaines maladies 

RC 








aiguës. Ces troubles paralytiques sont d'autant plus importants | 
à ‘considérer qu'ils entrent pour unte partnon seulement dans les 
désordres fonctionnels (dyspnée), mais encore dans les désordres 
nutritifs (bronchites, congestion pulmonaire, broncho-pneumo- 
nie), dont ces organes sont le siège. Sans parler des paralysies 
vaso-motrices qui semblent jouer le rôle principal dans l’élé- 
ment bronchialique si constant au début de la fièvre typhoïde et 
des fièvres éruptives, n’est-on pas en droit de rapporter à la 
paralysie des nerfs vagues, outre l’anesthésie et l'akinésie laryn- 
gées, les perversions si fréquemment notées dans le rhythme res-. 
piratoire ? L'apparition de ces troubles pulmonaires, si bien vus 
et si bien étudiés par Duchenne (de Boulogne) et dont la physiolo- 
gie pathologique s'éclaire à la lumière des observations et des 
expériences de Guttmann et de Rosenthal, ne témoigne-t-elle pas 
que l’une des principales déterminations de la maladie s’est faite 
sur le bulbe? N'est-ce pas de cette façon qu’on doit chercher à 
interpréter, étant connue l’action du pneumogastrique sur la 
circulation et la nutrition du poumon, les congestions hyposta- 
tiques, les infiltrations séreuses et les broncho-pneumonies si 
communes au Cours des maladies aiguës, ataxo-adynamiques, 
c'est-à-dire à déterminations spinales si évidentes ? C’est là cer- 
tainement des hypothèses qui paraissent fort vraisemblables. 

Tels sont les points les plus importants que nous tenions à 
relever dans ce travail, auquel nous renvoyons pour ce qui a trait 
aux considérations générales sur le diagnostic, le pronostic et 
le traitement des paralysies dans les maladies aiguës. 





PATHOLOGIE GÉNÉRALE 


Des grandes opérations chez les phthisiques (amputation et 
résection). 
(Suite.) 


IV. — Influence de l’état général sur l'évolution de la plaie. 

Dans les précédents chapitres, nous avons vu quels étaient les 
résultats généraux de l'intervention, quelle était l'influence de 
l’'amputation ou de la résection sur l'affection médicale. Il nous 
reste à étudier quelle a été l'influence de l’état général sur l’évo- 
lution de la plaie. 

Dans quelques cas, la cicatrisation s’est accomplie normale- 
ment. Parmi les d RU ALU AS nous en trouvons un certain nombre 
d'exemples, obs. 1 à 13, 30, 44, etc. Les résections n’ont donné 
que rarement une cicatrisation complète (45, 46, 49, 51, 52, 53), 
les malades ont été le plus souvent perdu de vue avant la guért: 
son locale. 

Ces cas de cicatrisation complète et assez rapide ont été sur- 
tout observés chez des tuberculeux, quelques-uns phthisiques, 
même très cachectiques. Nous en rapportons un exemple remar- 
quable (obs. 44). Toutefois, le plus ordinairement lorsque l’état 
général est mauvais, l’évolution de la plaie change complètement; 
la cicatrisation est fentes traîne en longueur et ne se fait pas. Les 
malades meurent ou sont perdus de vue, lorsque la plaie suppure 
encore. 


M. Legouest (4) a bien décrit la marche de la cicatrisation chez 
les sujets cachectiques. 

« On voit quelquefois les amputations pratiquées chez les 
sujets phthisiques atteints de diarrhée colliquative, ou dont la 
constitution est par trop appauvrie, n’avoir aucune tendance 
vers la guérison. Une suppuration séreuse et abondante s'écoule 
de la plaie; celle-ci ne bourgeonne pas, ou ne se couvre qu’in- 
complètement de bourgeons charnus sans vigueur; 


re moignon 
s'amaigrit de plus en plus; les téguments 


, les 1énblans devien- 
(1) Amputation, Dict. encycl. des sc. méd., p. 814. 
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nent Éocdues pâles et diminuent de j jour en jour de volume ; en 
ne contractent pas d’ adhérences et restent mobiles; l'extrémité is % 
de l'os, sans être dénudée, ne présente aucun travail de cicatri- < Lt 
sation, vient peu à peu faire saillie à travers la peau, et perfore € 
même de les lambeaux comme par usure. Après un temps 
plus ou moins long, les malades, à bout de forces, succombont 
dans un état de LANLRA des se prononcés.» | ee 
Cette lenteur de la cicatrisation est bien connue et signalée * 
depuis longtemps à propros de la fistule à l’anus (1). IRIS ENT Fe > 
La cause principale en est facile à saisir : elle réside surtout. » À 
dans l'état général. l [RE Si 
La lésion traumatique, dit M. Berger de son excellente Lo 
thèse (2), peut recevoir dans sa marche deux influences distine- - 
tes de l’état général : l’une, qui se trouve dans toutes les mala=. 
dies quand elles ont atteint un certain degré, est le résultat de: : 
l’affaiblissement de l'économie qui est dans l'impuissance de Fa S 
réagir contre le traumatisme; l’autre résulte d’une physionomie, | Sd 
d’un cachet spécial qu’une lésion toute mécanique reçoit d’une 
maladie spécifique, et par lequel elle est transformée en un de 
ces produits morbides caractéristiques de l'affection générale qui 
la couvre de son influence, produit morbide identique-dans sa » 
nature avec les affections spontanées que fait Jane, la Me. SL 
cause. 
Les faits sont là pour démontrer la réelité de u première de, «160 
ces influences. Quant à la seconde, nous ne trouvons pas signa 
lée, dans aucune de nos observations, l'existence de tubercules : se 





dans la plaie elle-même. C’est là un point qui demanderait à à étre de 
étudié, d'autant plus qu’on cite quelques rares exemples de f: ee L 
fistules anales dont la suppuration était entretenue par l'existence 24 
de tubercules développés au niveau de la plaie d’opération.M.le … 

| professeur Trélat, dans son cours, en a cité deux ML yes 
M. Malassez, qui fit l'examen histologique des pièces, y dégats L#+ 
des tubercules (3). À > Œet 
Cette cicatrisation lente et incomplète n’est pas la seule com-, CRE 
plication que l'on rencontre chez les phthisiques. : ; 


Quelquefois, on observe la gangrène des lambeaux (obs. 19. 

La conicité du moignon et la perforation du lambeau par l'ex- À 
trémité osseuse dénudée ontété plusieurs fois notées (obs. 26, 35,. ses 
15, ed | Ras 

NA Re cas est rarement signalée (obs. 19, T). CS me 

La plaie est plusieurs fois compliquée de pourriture d'hôpital - 
et de diphthérie (obs. 27, 28, 34, elc.). Mais nous n’yattachons 
guère d'importance, car la première de ces complications ne. 34. 
s’observe plus guère aujourd’hui. Le pansement antiseptique, De 
l'hygiène meilleure nous en mettent à l’abri. Quant à la diphthé- 
rie, ce n’est guére que dans les hôpitaux d'enfants qu'elle a été 
observée; c’est une complication provenant plus du milieu dont 
du sujet. MX 

Dans la plupart des cas de résections la suppuration RUE et 
abondante, le mauvais aspect des plaies, la diphthérie, ete., ont. = VA 
été également constatés, mais c’est la première de ces-complica-. DUR. 
tions qui l'emporte en fréquence, et de beaucoup. US 

Ce qui frappe évidemment le plus dans l'examen de l’ évolution 
locale des plaies chez les phthisiques, c’est de voir combien sont s; 
exceptionnelles les complications inflammatoires vives. l'est 4 
certain que les phthisiques et les scrofuleux sont commie tous les 


opérés exposés aux complications des plaies, mais il n’en est pas ‘$ 
moins vrai que ces dernières sont rares chez eux. C'est cette Fe 
(1) Gosselin, Anus, Dict. encycl. des sc. méd., p- 667. AT E % 
(2) De l'influence des Rae constitutionnelles sur la marche des ee 
lésions traumatiques, 1275, p.97 ? à + # < 
(3) Communication orale du Dr Letulle, ancien préparateur du cours 7 MAC" 
de M. Trélat. { # AE 
; Û k 14 : ÿ " Ù fr 


sa 


vi — bénignité apparente dè Ddtenteee “chirurgicale he ces sujets 

ke. - qui avait fait proclamer à tort l'excellence des résultats opéra- 
| 3 à gere chez les scrofuleux. 
“ . Dans nos observations, c’est à peine si nous trouvons notés 
WA - une fois « ou deux le phlegmon, la lymphangite, l’érysipèle, l’in- 
EU: fection purulente. Cette dernière est toutefois assez fréquente, 
“parmi les résections, surtout dans les observations de source 
allemande (obs: 7,43, 88, 90, 91, ete.). 

_ Quelques mots nous restent à dire sur la marche de la fièvre 
AS septique chez les phthisiques opérés. Nous n’avons malheureuse- 

- ment qu'un aps exemple complet, c'est le sujet de notre obser- 

vation 02+ 4 

Avant pen qe la température de notre malade oscillait 

| journellement entre 38° et 399, le soir même de l'opération le 

. thermomètre marquait 38,8; le lendemain 38° Je malin, 36,6 le 

ee … soir. Le troisième jour est apyrétique. Le quatrième, la tempé- 

rature est normale le matin et le soir monte à 380. Les jours 

. suivants le même état fébrile se maintient; le matin, le malade 

est à peu près spyrémque;, le soir, la température oscille entre 

38° (res }° L'AIR 

Au . Comment expliquer cette marche de la température? Voici 

comment, à propos. de ce malade, s'exprime M. le professeur 
: Verneuil dans une de ses cliniques inédites. 

| « Ce n’est évidemment pas là la marche d’une fièvre trauma- 

A tique ordinaire; car si en opérant sur des tissus malades nous 

-  eussions fait une inoculation septique, la fièvre n'eût pas subi 

une aussi minime ascension, le thermomètre eût rapidement at- 

teint 39 ou 40°, Si, d'autre part, nous avions opéré sur des tissus 

.  Sains, la fièvre traumatique n’eût point existé dès le premier 

tx _ jour, cer c’est ordinairement vers le deuxième ou le troisième 

AAA jour séulement qu’elle apparaît. De plus, si nous étions là en 

*ENEE présence de la fièvre traumatique, le thermomètre eût monté le 

MAI troisième ou quatrième jour à 39 ou 40°. Loin de là, la tempé- 

 rature est tombée à la normale au bout de trente-six bonièsl C’est 

el _ donc ailleurs qu’il faut chercher Pexplication de ce fait qui, je 

15 crois, est la suivante : le malade soumis depuis un certain temps 

_. !: à l'influence de la fièvre septicémique n’a pu subitement s’en dé- 
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n = barrasser aussi rapidement que nous lui avons enlevé sa join- 
ture malade. IN à mis trente-six heures à éliminer le poison 
septique accumulé antérieurement, et la température est retom- 
bée au taux normal. » 

. Malhèureusement les lésions pulmonaires et la phthisie étaient 

“arrivées à un tel point que notre malade ne pouvait surmonter 

__ Ales suites de l'opération. Dès le quatrième jour, la fièvre vespé- 

Lie rale hectique, due à l'affection thoracique, a repris son cours et 

à le malade a succombé le vingt-huitième jour. 

| Ce fait démontre bien que la fièvre traumatique est très légère 

à re ne - peut même ne pas exister chez les phthisiques. Ils partagent 

_ cette particularité avec les scrofuleux chez qui la réaction fébrile 

est également presque nulle. Plusieurs de nos observations (1, 8) 





(+ 


. signalent ce peu d'intensité de la fièvre. Gerdy (1) avait déjà fait 
_ Ja même remarque et après lui nombre d’auteurs. 
6e . C’est évidemment dans le degré de tolérance variable chez l'in- 


“dividu sain et le suiet malade, dans le mode de réaction violent 
Chez le premier, faible chez le second, qu’il faut chercher l’in- 
po de ces faits. Le ue a un Organisme vigoureux 
» qui Se révolte, le second n’a qu’un organisme affaibli, et sa fai- 





\ 
æ $ + blesse même expl ique sa tolérance. 

MAR DA TEESUMÉ :: Ù 
Li > : : « . . x 
LE … Dans lesamputations la cicatrisation normale et complète a 
“4 , 


été observée un certain nombre de fois, ordinairement chez des 
tuberculeux, rarement chez des phthisiques. 


+ 
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Dans les résections l’insuccès local a été la règle, la guérison, 
l'exception. 

Plus fréquemment la cicatrisation n’a pas été 
suppuration a continué jusqu’à la mort de l'opéré. 
malades ont été perdus de vue. | 

Existe-t-il localement des tubercules dans la plaie, qui entre- 
tiennent la suppuration ? Le fait est possible. Nos observations 
n’ont pas été étudiées à ce point de vue. L'état général paraît 
jouer le rôle le plus important. 

Les complications observées ont été : la conicité du moignon, 
la perforation du lambeau par l'extrémité osseuse dénudée, né- 
crosée, la gangrène des lambeaux, plus rarement l’hémorrhagie. 
On n’observerait plus guère aujourd’hui la” pourriture d'hôpital 
ou la diphthérie. : 

Les complications inflammatoires, phlegmon, érypèle, lym- 
phangite, pyohémie sont rares. 

La fièvre traumatique est faible, elle peut ne pas exister. 
(Suivre.) 


obtenue, la 
Ailleurs les 





THÉRAPEUTIQUE 


De l'influence de la température des solutions sur l'absorption 
des médicaments. 


On ne trouve presque rien dans la littérature relativement à. 
l'influence de la température des médicaments sur leur absor- 
ption : Sassesky a fait les recherches suivantes : 

Les médicaments ont été introduits dans l’économie par la 
bouche, le rectum ou la méthode hypodermique, chez des indi- 
vidus en parfaite santé, chez d’autres souffrant des affections 
suivantes : pneumonie catarrhale, bronchite, emphysème, fièvre 
typhoïde, fièvre intermittente, gastrite, entérite, sténose œsopha- 
gienne, néphrite, rhumatisme articulaire, lumbago, sciatique, 
migraine, épilepsie, scorbut, syphilis, adénie, anémie. Les mé- 
dicaments donnés par les deux premières voies furent les sui- 
vants : 


Ioduré de potâssium . . , . . . . . .,, 0, 6/30 
ACTE SATIEVILEUCS. air de pre eee ce Le 20) OÙ 
Ferro-cyanure de potassium, . . . . , 0,24/30 
Chlorhydrate de quinine . . . . . .., O0, 6/30 


Pour les injections sous-cutanées, on employa la solution 
d'iodure et de ferro-cyanure de potassium (0,09 pour chacune de 
de ces substances). Les médicaments donnés par la bouche le 
furent dans l’état de vacuité de l'estomac, Avant d'en donner par 
la voie rectale on eut soin de faire prendre un lavement, et avant. 
chaque recherche l’auteur eut soin de s'assurer que l’urine des 
individus en expérience ne contenait pas de traces de la sub- 
stance dont il voulait étudier l’absorption. 

La température variait selon le mode d'introduction des ed - 
camenis : 

Pour la voie buccale, temp. moy. 36 à 40 ; pour la voie rectale, 
36 à 38 ; pour la voie sous-cutanée, 36 à 37, L’urine fut examinée 
un peu plus tard, et l’auteur eut grand soin de bien fixer l’inter- 
valle écoulé entre l'introduction du médicament et le premier 
examen. On chercha l’iodure de potassium dans la salive. Après 
un intervalle de trois jours et lorsqu'il se fut bien assuré qu’ilne 
restait plus traces de la substance dans l'urine, il donna de nou- 
veau le médicament à la même dose que la première fois; la 
seule différence venait de ce qu’il se servait d'une solution à 
60 centig. Les injections sous-cutanées furent faites au même en- 
droit que la première fois, le moment où la substance arriva dans 
l'urine fut également fixé de la même manière. La comparaison 
des résultats obtenus a permis de donner les conclusions sui- 
vantes, Dans l'introduction buccale ou rectale, plus, la tempéra- 
ture de la solution est élevée, plus l'élimination du médicament est 


/ 


/ , | \ 


t | s" 


rapide. La différence de la rapidité de l'absorption varie de deux 
à quarante minutes; elle dépend des conditions individuelles des : 


malades et des différences de température dela solution. 

Pour la voie sous-cutanée, les résultats sont moins probants. 
Dans 10 cas, les solutions chaudes furent absorbées le plus vite; 
dans 4 il n’y eut aucune différence entre les chaudes et les 
froides; enfin, dans un cas seulement la solution froide de ferro- 
cyanuré de potassium fur absorbée plutôt que la solution chaude. 

Le professeur Manassein explique de la maniere suivante la 
différence dans les cas où les médicaments sont introduits par 
l'estomac ; les liquides produisent une hyperémie d’autant plus 
intense de la muqueuse qu’ils sont plus chauds, ce qui explique 
pourquoi leur absorption est plus rapide. (Si-Pétersbourg, Med. 
Wochenschr., 1880, n° 19, Paris médical.) 


Anesthésique local. 


Poudre de camphre....... 57 
Lther SUCRE ES 31 
Appliquer autour de la dent jusqu’à ce que la gencive devienne 
blanche, et la cent peut alors être arrachée presque sans douleur. 
(Med. Times and Gazette, juin 1879), 


ee. 
" 
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Evonymin, Iridin, Septandrin. 


Ces substances bien que depuis longtemps connues commen- 
cent à être utilisées en Angleterre. Ge sont des-matières rési- 
noïdes, dont la composition et les propriétés ressemblent à celles 
du podophyllin ; elles se préparent de même en versant la teinture 
alcoolique dans de l’eau. Elles jouent le rôle de purgatifs chola- 
logues sans provoquer des évacuations aussi copieuses que le 
podophyllin. 

La dose de l’iridin est de 20 centigrammes. 
l’evonymin — 10 

L'evonymin se retire de l’écorce de l’evonymus atropurpureus 
(alastracées) qui croît dans le nord et l’ouest des Etats-Unis, où la 
plante est connue sous le nom de Wahoo. L’iridin s'obtient du 
rhizome frais de l'iris versicolor, on le mélange ordinairement 
avec de la poudre de réglisse ou toute autre substance absorbante. 

Le septandrin s’extrait du rhizome du veronica (septandra) 
virginica (Pharmaceutical Journal du 31 mai 1879.) 


Bromure d'éthyle (nouvel agent anesthésique). 


Le bromure d'éthyle, découvert en 1827, fut expérimenté pour 
la première fois sur des animaux par le D' Hunnely, en 1849, et 
employé par lui en 1865, comme anesthésique à l'hôpital de 
Leeds, 

Dernièrement le professeur Laurence Turnbull et le Dr G. F. 
Lowers, de Philadelphie, ont repris l'étude clinique de cet agent 
et rendent compte de leurs expériences dans le Medical and sur- 
gical Reporter, 31 janvier 1880. 

Dans tous les cas où le bromure d’éthyle a été employé, les 
résultats ont été satisfaisants. 8 grammes suffisent pour produire 
des effets semblables à 30 grammes de chloroforme; on n’observe 
aucune action dépressive ou nauséeuse après son inhalation. 

L'action est rapide et l'anesthésie assez profonde pour permettre 
les opérations de longue durée. Deux à quatre minutes après que 
le malade est soustrait à l'influence des vapeurs, il peut se lever, 
marcher et coordonner tous ses mouvements. Les effets de cet 
éther Sur la respiration et la circulation sont très peu prononcés, 

Cest un liquide incolore, transparent, d’une odeur éthérée, 
d'une saveur sucrée. Il n'est pas inflammable. Sa densité est de 

1.40 (Lüwig), il bout à 40,7. 
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Composition et analyse du vin, 


Recherche des altérations frauduleuses de ce liquide, 
: par L. MAGNIER DE LA SOURCE. | 
(Suite:) 1004 


La méthode proposée par M. Houdart réalisant les trois con 


des vins : 


_ ditions essentielles du problème de la recherche de l'extrait sec 
rapidité, simplicité, exactitude, je la crois appelée à 


remplacer très avantageusement dans la pratique courante tous su 
les procédés employés jusqu'ici pour atteindre le même but. Les 


critiques qu’on a dirigées contre elle méritent à peine une courte 


mention. 






M. Sourbé {1) s’est appliqué à démontrer que vu l'impossibilité. "Ar 
de déterminer avec exactitude le titre alcoolique des vins, la. 


méthode de l’æœnobaromètre repose sur une base fausse. 
Avant de formuler une aussi étrange assertion, l’auteur aurait 


dû, ce semble, chercher à l'appuyer sur quelques preuves expé= a 


rimentales. Le temps consacré à cette recherche n'aurait certai= 


nement pas été perdu pour lui; comme M. Houdart, comme 
M. Salleron, et comme tant d’autres, ilauraitreconnu l'excellence 
de la méthode de Gay-Lussac, et n'hésiterait pas à dire avec 
nous que ceux-là seuls la trouvent incertaine qui ne savent pas 
s’en servir. 


ds 


# 


Les expériences de contrôle présentées par M. le Dr Carles (2) : 3 


doivent nous arrêter un peu plus. 


L 


M. Carles ne conteste pas la valeur des LE catone 4 Von ES “z 


romètre, il reconnaît la concordance des nombres trouvés par. 
évaporation avec ceux que fournit la table de M. Houdart, en ce 
qui concerne les vins ordinaires, mais il ajoute : : « Cette concor- 
dance cesse d’exister : 

1° Lorsque les vins contiennent moins de 7 0/0 d’alcobi puisque 
les tables sont alors muettes. à 


2° Lorsque les vins contiennent des proportions exabérées de 
matières minérales (vins plâtrés, piquettes, vins traités par en ) 


cendres de bois, etc.). 


3° Lorsque les vins ont été à la fois vinés et mouillés. GE 


4° Lorsqu'ils contiennent un excès de sucre, tels que quelques 
vins d'Espagne, vins par procédé, de raisins secs, matés, etc.. 

5° Ajoutons encore lorsqu'ils ont été additionnés de elÿRS ES 
comme nous avons eu à le constater quelquefois. » | 

ll ne sera pas difficile à M. Houdart de donner satisfaction à 
M. Carles sur le premier point. Si l’auteur n’a pas indiqué dans 


… 


ses tables de titres alcooliques inférieurs à 7 0/0, c’est très vrai=. 


semblablement parce que les vins renfermant moins de 70/0 
d'alcool ne se rencontrent pour ainsi dire jamais dans les cou- 


pages de consommation courante, mais les tables gagneraient 


certainement à être augmentées d’un degré alcoolique. 
Pour établir le second point, M. Carles s’appuie sur les quatre 
expériences (3) suivantes : 


Extraitpar Extrait par 
évaporation. procédé Houdart. 


I. Vin d'Espagne très coloré, plâtré. 26,80 24,50 
II. Vin roussillon très coloré, plâtré, 31,40 29,00 
JII. Vin rouge de coupage très plâtré. 26,80 23,50 
XI, Vin rouge contenant 3/4 piquette, | 

viné. 19,25 18,70. 24 





(1) Sourbé. Revue des industries et des sciences chimiques et agri- < 


coles, tome Il, p. 129 et suivantes. 
(2) Carles. Etude chimique et hygiénique du vin p. 44. 
(3) Les numéros d'ordre sont ceux de ces mêmes expériences dans le 
tableau de M. Carles, p. 44. | : ê 
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_ L'expérience xI me semble d’abord devoir être écartée, car 
| l'auteur reconnaissant que le coupage employé par lui renferme 


" les 3/4 de son volume de piquette aurait dû indiquer tout au 
4 moins la proportion de sucre existant dans cette piquette. si 


- ” cette proportion n'avait pas été assez élevée M. Carles n'aurait 
certainement pas obtenu une différence aussi considérable 
| (19,25 — 16,70 — 2 gr. 55). 

| Aux expériences I, II, IT, je répondrai saue l’auteur, en pre- 

_ nant des vins dont l'extrait sec était sensiblement plus élevé 

_ que célui des neuf termes de comparaison pour lesquels l'accord 

avait été obtenu, s'exposait à commettre une erreur dont il paraît 

_ n'avoir pas tenu compte et qui a certainementcontribué àaccroître 
les différences entre les résultats des deux méthodes. 

Lorsqu'on fait évaporer dans uné capsule 25 centimètres cubes 

dun vin donnant après quatre heures et demie 30 grammes d'ex- 

- trait sec; lorsqu'on fait évaporer ensuite dans la même capsule 

u-2 7: OÙ nent le même temps un même volume d’un coupage de 2/3 

_ du même vin et de 1/3 d’eau, on ne trouve pas comme extrait 

_. sec de ce coupage les 2/3 dél’extrait primitif, c'est-à-dire 20gram- 
Le mes, mais toujours umnombre plus faible. L'extrait sec obtenu 

par une dessiccation limitée varie done avec le degré de concen- 

tan du liquide employé, ce qui se conçoit d’ailleurs sans 
- peine puisque diminuer cette concentration revient à augmenter 
la surface d’évaporation. Si donc l’œnobaromètre concorde avec 
| un certain mode de dessiceation pour des vins pauvres en extrait 
7 sec; il doit forcément donner des nombres un peu faibles par 
. _ rapport à ceux que fournit la dessiccation dès qu'il s’agit de vins 
: plus riches, surtout si ces vins renferment un poids cousidérable 
; de glycérine. L'erreur dans ces derniers cas est imputable à la 
 dessiccation qui ne donne.pas de résultats comparables entre 
f LL eux, et non à l’ænobaromètre dont les indications, quel que soit le 
L AUHPREP restent concordantes. 
de n’ai jamais, pour ma part, obtenu de PIN aussi con- 
PE QE que celle (3 gr. 30) que signale M. Carles dans l’expé- 
>  rience III, mais j'ai plusieurs fois constaté que l'addition de 
glycérine au vin abaisse toujours l'extrait densimétrique par 

… rapport à l'extrait donné par la dessiccation. M, Carles s'est-il 
… assuré que cet échantillon IT ne renfermait pas une proportion 

anormale de glycérine ?.… 

_ J'ai vainement cherché dans le tableau de la page 44 de 
l'étude chimique et hygiénique du vin la démonstration de la 
S troisième des objections formulées page 45. Je n’ai trouvé au- 
-  cune donnée relative aux vins à la fois mouillés et vinés. 
La quatrième objection ne porte pas puisqu'elle a été prévue 
LR l’auteur lui-même, La méthode de l’œnobaromètre ne peut, 
_ déclare-t-il tout d’abord, donner de renseignements exacts sur 
la valeur extractive des vins sucrés; on aurait donc mauvaise 
119 grâce à, reprocher à à celte. méthode de ne pas s'appliquer dans de 
| pareils cas. 
Na .,Pour cé qui est de la SOA réserve de M. Carles, j'en 
h reconnais l'exactitude et j'ai même observé quelquefois que 
| dés erreurs très notables peuvent être la conséquence d’une pa- 
4 reille addition, 11 faut dire cependant, pour être juste, que les 
a vins fraudés avec de la glycérine sont rares, et qu’il est du reste 
| presque toujours assez facile de reconnaître cette fraude par la 
Dent ion. 

* En résumé, les critiques de M. Carles se bornent à signaler 
{rois échantillons dans lesquels un écart de 2 gr. 30 à 3 gr. 30 a 
#3 été observé. Cet écart est considérable sans doute, mais si l’on 
songe que dans les cas comme ceux-ci chacune des deux mé- 
… thodes contribue très vraisemblablement à produire la différence 
- finale, si l’on songe que nos procédés de dessiccalion sont si 
_ imparfaits qu’un même vin, desséché dans des capsules de même 
& à capacité et pendant le même temps, a donné à M, Houdart : 
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1° Dans-une capsule épaisse de potes 19 gr. 60 d’ex- 
trait sec; x 

20 Dans une capsule mince de porcelaine, 18 gr. 72 d’ex- 
trait sec; 

30 Dans une capsule de platine, 18 gr. 08 d’extrait sec. 

Si l’on veut bien se rappeler en outre qu'un même vin, dans 
une même capsule donne des poids différents d'extrait sec sui- 
vant qu’on emploie le vin pur ou coupé avec de l’eau distillée, 
on reconnaîtra que la méthode de l’œnobaromètre n'est point 
atteinte dans son principe par les expériences de M. Carles, et 
que ces expériences, fort instr uctives d’ailleurs, nous appren- 
nent seulement à ne voir dans les résultats obtenus par chacune 
des méthodes que de simples rapports numériques; et jamais 
l'expression d’une réalité que toutes deux sont incapables d’atr 
teindre. 

La méthode de V'œnobaromètre me paraît être celle qui, dans 
l'immense majorité des cas, conserve le mieux ces rapports nu- 
mériques, et c’est pour cette raison que je la crois préférable à 
la méthode de dessiccation limitée dans tous les cas où l’on se 
propose de trouver non le poids absolu de chaque extrait sec, 
mais des nombres comparables entre eux, quel que soit le chi- 
miste qui ait procédé aux analyses. 

Comme contrôle, il sera toujours bon d’ailleurs de déterminer 
l'extrait sec par évaporation en se plaçant dans les conditions 
expérimentales définies par M. Houdart et qui ont été mention- 
nées plus haut. La concordance des résultats aura le double 
avantage de donner une valeur plus grande à chacun d’eux, et de 
confirmer l'exactitude du titre alcoolique. Toute différence no- 
table fera au contraire soupçonner quelque erreur :.si cette 
erreur ne peut être découverte et n’existe pas, le chimiste se 
verra immédiatement amené à rechercher une anomalie dans la 
composition du vin. 

Au lieu de dessécher le vin au bain-marie, on peut le dessé- 
cher dans une étuve réglée pour la température de 100°, ou dans 
une simple étuve à eau bouillante. Avec une ventilation conve- 
nable, huit heures à huit heures et demie de séjour à l’étuve 
donnent en général des extraits secs comparables à ceux de. 
l’ænobaromètre quand on opère sur 25 centimètres cubes, dans 
des capsules de platine, de 6 centimètres de diamètre; mais il 
ne faut jamais perdre de vue, lorsqu'on entreprend une série de 
déterminations par ce procédé, que toute étuve doit être d’abord 
essayée avec des vins dont or connaît déjà l'extrait sec ou bien 
être réglée sur les résultats de l’œnobaromètre, car le coefficient . 
d’évaporation varie pour chaque instrument, et l’on comprendra 
sans peine limportance de ces variations quand j'aurai dit qu’il 
m'a été possible, par la simple modification du système de 
ventilation d’une même étuve, de faire varier le temps néces- 
saire à la dessiccation de 25 centimètres cubes de vin entre les 
limites extrêmes de sept heures et demie et de quatorze heures. 


Extrait sec dans le vide. — Lorsqu'on se propose, non plus d'éta 
blir de simples rapports numériques entre les poids des extraits 
secs de différents vins, données assurément fort utiles puis- 
qu’elles permettent d'apprécier un élément important de la va- 
leur de ces liquides, mais incomplètes puisqu'elles ne font pas 
connaître le poids réel de cet élément; lorsqu'on se propose, 
dis-je, de déterminer avec quelque précision la richesse d’un 
vin en éléments peu ou point volatils, c’est-à-dire, en un mot, 
le poids de tout ce qui n’est ni eau, ni alcool, il faut avoir re- 
cours à la dessiccation dans le ae 

(À suivre.) 
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SOCIÉTÉS SAVANTES 


ACADEMIE DE MÉDECINE 
Séance du 31 août 1880. — Présidence de M. H. ROGER. 


La correspondance comprend : 1° Une lettre de M.Marié-Davy, 
président de la Société française d'hygiène, accompagnant l'envoi d'une 
“brochure intitulée}: Hygiène et éducation de la premiére enfance, qui 
à été traduite dans un grand nombre de langues étrangères. 

2° Une lettre de M. Rathery, médecin des hôpitaux, dans laquelle 
d'auteur dit, qu'ayant eu l’occasion comme médecin du Bureau central 
-de remplacer M. le Dr Lecorché à la Maison municipale de santé, 1! 
a pu observer la dernière phase de la rage chez le malade qui a été 
l'objet de l'intéressante communication faite par M. Hardy dans la 
dernière séance. Les détails dans lesquels entre M. Rathery confirment 
‘4e tous points les remarques de M. Hardy, 

3° Un mémoire mauuscrit intitulé : Traitement de la hernie par l’in- 
‘jection sous-cutanée, avec description de divers instruments nouveaux 
de chirurgie, par Joseph-Henri Warren, docteur en médecine de Bos- 
ton (Massachusetts, Etat-Unis). 

M. Lagneau à l’occasion du procès-verbal donne quelques rensei- 
gnements sur le nombre des cas de rage qui se sont manifestés dans le 
département de la Seine, pendant le cours de cette année. D’après une 
lettre qu’il a recu de M. le secrétaire du Comité d’hygiéne et de salu- 
brité, il y-aurait eu dans le département de la Seine, du ler Janvier au 
20 août 1880, 127 chiens abattus, reconnus enragés ou suspects de rage ; 
-sur ce nombre 103 chiens auraient mordu d’autres chiens qui auraient 
tous été abattus. Il y aurait eu 24 personnes mordues et sur ces 24 per- 
sonnes deux seulement auraient été atteintes de la rage, à savoir le 
vétérinaire de la rue d'Allemagne et le cocher dont il a été question 
dans la, dernière séance, 

M. le secrétaire ajoute qu’une instruction sur la rage extraite du rap- 
port de M. Bouley est affichée dans les mairies de Paris et des com- 
munes de la banlieue, M. Lagneau dit ensuite quelques mots relati- 
vement à la distribution de certaines brochures contenant des instruc- 

“ions aux mères et aux nourrices, sur la manière d'élever les enfants. Il 
persiste à penser, malgré les réclamations qui lui ont été adressées à 
ce sujet, que la distribution de ces brochures est fâcheuse, et qu'il y 
aurait grand avantage à leur substituer les instructions émanées de la 
Commission permanente de l'hygiène de l'enfance. . 

M. Bouchardat lit un mémoire intitulé: Del’excessive mortalité 
des enfants de la naissance à un an; Ses causes et ses remèdes. 

Conclusions.— De l'étude à laquelle je viens de me livrer, je crois pou- 
voir conclure : que la plus grande masse de lait commercial vendu 
à Paris ne peut remplir les conditions indispensables à l'alimen- 
tation de la naissance à un an; qu'il ne digère pas de la même façon 
que le lait de ia mère, qu'il détermine de la diarrhée infantile ou ali- 
meniaire et que cette maladie est la cause dominante de l'énorme excé- 
dent de la mortalité. 

‘Par toutes ces voies nous sommes une fois de plus conduit à affirmer 
lopinion que j'ai depuis longtemps et qui du reste est généralement 
admise aujourd'hui : 

Qu'il convient de faire de continuels efforts pour revenir exclusive- 
ment, sauf de rares exceptions, à l'allaitement maternel, non seulement 
à Paris, maïs partout. 

M. 3. Guérin fait observer à M. Bouchardat qu'il a négligé 
une partie des causes de la mortalité des enfants nouveau-nés ; parmi 
celles-ci, M. J. Guérin fait jouer un grand rôle à la trop grande ri- 
chesse du lait et à son administration en trop grande quantité, 
L’orateur insiste également sur l'alimentation prématurée. 

M. Bouchardat répond que dans les classes pauvres les deux pre- 
miers inconvénients signalés par M. 3. Guérin ne sont pas à redouter. 
Quant au troisième, tout le monde l’admet. 

M. Fillaux, à propos d'une malade à laquelle il a enlevé au mois 
d'octobre dernier le corps de l'utérus, et qu'il a présentée à l'Académie, 
annonce que cette femme est régulièrement menstruée. Les ovaires ont 
êté respectés ; mais dans certaines observations publiées récemment il est 
fait mention de femmes auxquelles l’utérus et l'ovaire avæent été en- 
lévés et qui ont continué à voir apparaître régulièrement {leurs men- 
‘strues, 
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Etude sur les troubles nerveux réflexes observés dans les ma- 


ladies utérines, par le Dr Boussr. V.-A. Delahaye et CE,  édi- * 
teurs, \ ; EN Rp” rk 
Dans cette étude baseé sur 433 observations l’auteur Fos des k 

conclusions qui renversent quelque peu les idées classiques : sur 
ce point de la pathologie utérine. Pour lui, en dehors des névral- 4 
gies ilio- lombaires, il n’a rencontré aucun trouble nerveux ré- 
flexe dépendant aù affections utérines. ‘ s'hotarate, 
Pour les autres affections nerveusés, il n’y aurait qu ‘une simple #” 
coïncidence entre leur apparition et les affections génitales; à 
peine reconnaît-il aux diverses affections utérines le rôle de. 
cause occasionnelle. Aussi croit-il que c'est. surtout du nervo- 1 
sisme et de l’hystérie que relèvent la plupart des troubles ner- … 


veux observés dans le cours ges affections génitales. 


: ARE 


De la mort du fœtus dans les derniers mois de la grossesse | 
avant le travail, par le D" HOpRrss A. Delahaye et ce, éditeurs. à 
1880. dk 4; ter 

PT s ‘ag 86 
Dans ce travail, l’auteur étudie toutes les causes qui peuvent. F5, 

déterminer la mort du fœtus, dépendant, soit des maladies dela à 

mère, soit de celles de l'utérus ou des parties constituantes de … 

l’œuf, placenta, cordon, fœtus. Dans les chapitres suivants, il 

expose les symptômes, les complications et Jes terminaisons di-. 

verses de la rétention fœtale. AE à 
C'est en résumé un travail intéressant à consulter: re ÈS e se à 


Influence de la syphilis sur les maladies du système nerveux ri 
central, par le D' Cxauver. 1880, À. Delahaye et Ce, éditeurs. AS 


Ce travail est'divisé en trois parties. Dans la prémière, Pau 
teur étudie l'influence de la syphilis dans les maladies cérébrales ; 
dans la seconde, il examine son influence sur les maladies de la: js 
moelle et de ses enveloppes; la dernière est consacrée à Vin= 
fluence de la syphilis sur les névroses. A propos. de chaque ma: 
ladie, l'auteur étudie les deux questions suivantes : : 





la lésion qui chrAU UE la maladie étudiée? 4 IN À: PRES 
20 La syphilis peut-elle donner lieu à d'autres lésions qui ne He 
traduisent cliniquement par un tablean plus ou moins resseme 
blant à celui de la maladie en question? Nous ne pouvons ana- à 
lyser avec détails cette thèse d'agrégation qui comprend autant de 
paragraphes distincts qu’il y a d’affections du système nerveux ;. 
nous nous bornons donc à une appréciation générale. C'est là ; 
un travail bien étudié, pour la rédaction duquel tous les travaux 
français et étrangers ont été mis à contribution; il résume bien à 
l’état actuel de la science sur ce point de pathologie générale, et. 
nous en recommandons la lecture à tous ceux que ces: questions 2 


La 





intéressent. NA 
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ASSISTANCE PUBLIQUE 

Médecins municipaux par M. Meyer, ï DES da 

(Suite.) ENS AT 


On a songé aussi à payer les médecins au es du nombre ë 
de leurs visites aux assistés et d’après un taux déterminé, On 4 
arriverait peut-être à édifier sur cette base un système analogue + 
à celui proposé pour le service pharmaceutique, les médecins 2: 
d'un arrondissement acceptant les conditions de l'administrä- sà 
tion, se faisant inscrire sur un registre ad hoc à la mairie, les F 
assistés libres de choisir parmi les médecins inscrits; mais tan » 
dis que le pharmacien, ne délivrant de éd ES que sur we 
ordonnance de médecin, tenu de représenter à l’appui de son mé- 
moire ce que j'appellerai le bon de commission, c'est-à- dire. 


CA 
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Vr4 L ls : n 
l'abri de tout soupçon, le médecin avec ce 


l'ordonnance, est à 
4e ! système sera souvent accusé de multiplier les visites sans néces- 
È -_ sité, dans le but unique d'accroître le montant de ses honoraires. 

Les médecins Pont d'ailleurs compris, ils ont énergiquement à 
eu _ plusieurs. reprises repoussé ce mode de payement et déclaré 
5 qu ils préfèrent un appointement fix même minime. 

On DA ACEOr dera, n'est-ce pas, sans traiter mon opinion de 
fr Paire qu’en l’an de grâce 4880, fût-on l’homme de toutes les 
Ÿ vertus et de tous les renoncements, l’anachorète le plus décidé à 

vivre de privations, suivant l'expression populaire aussi pittores- 
que qu'absurde, il est impossible à Paris, avec 800 ou 1,600 francs 

_de se loger, de-se vêtir, de payer ses contributions, sa blanchis- 

seuse et le reste, quand bien même un Turner de l’avenir découvri- 

rait le moyen de supprimer l’agréable nécessité de manger. Il est 
donc acquis que le médecin du bureau de bienfaisance pour vivre 

;  etéléver sa famille est contraint d'ajouter d’autres ressources à 
_ cette maigre rétribution et de rechercher une clientèle plus 
de -lucrative ; qu'il se trouve ainsi journellement placé non pas pré- 
. cisément entre son devoir et son intérêt, la santé du malade qui 
_ paye ést aussi précieuse que celle de l’assisté, mais entre deux 
É “ASE qui Se juxtaposent, de là des négligences qu'on ne peut 
% _ lui imputer à crime, des visites remises au lendemain, voir au 


de . surlendemain, des x obligés d'attendre que le médecin 


* 


_de la mairie ‘les puisse visiter, car ils n’ont pas les moyens de 
| réclamer les soins d’un praticien moins occupé. 

S'il est des quartiers privilégiés où la médecine des pauvres 
est presque une sinécure, il en est où cette besogne est absor- 





+ 
it 


4 
t … bante; n'ai-je pas ouï-dire, par une bouche autorisée, qu'au mois 
de février dernier l'un des médecins des pauvres avait en 


#. 





… moyenne vu trente malades assistés par jour, c’est-à-dire monté 
et descendu trente fois, des cinquième ou sixième étages, et 
us parler dé la fatigue, cet homme n'est pas de fer, quel 
. temps employé ! à quinze minutes par malade, ce n’est pas exa- 
géré, il a dù, chaque jour, consacrer huit heures à ce service. C’est 
4: un fait exceptionnel, soit; cependant nous avons à tenir compte 
_ des périodes d’épidémie, 4 celles où sévissent les maladies sai- 
… sonnières, et nous savons en outre qu'en temps ordinaire, dans 
ie ces ‘quartiers ouvriers, le médecin des pauvres est toujours fort 
occupé; comment avec une organisation aussi défectueuse, insuf- 
fisante dans l'état actuel, parviendra-t-on à donner au secours mé- 

L 7 : dieal à ‘domicile l'extension que réclament à la fois la science. et 
l'opinion publique? 
- De plus autorisés l'ont dit avant moi, d’autres encore le répé- 
teront ‘après, avec de nouveaux et TR. persuasifs arguments, je 
ra le désire : aux médecins des bureaux de bienfaisance ayant clien- 
 tèle en ville, il faut substituer des médecins à qui l'exercice 
à même gratuit de la médecine en dehors de leurs fonctions soit 
4 formellement interdit; aux médecins des pauvres mal rétribués, 
il faut substituer les médecins municipaux convenablement ré- 





LT 









# munérés et ainsi nommés parce qu'ils seront chargé des divers 
3 _services médicaux relevant de la commune. 

. Au nombre des Re faites à ce système, il en est une 
ainsi formulée : « Le pauvre n’aura aucune confiance dans ce mé- 
he decin municipal à qui la pratique de la médecine en ville sera 
… iterdite, de plus il se sentira humilié, » 
: N: “Quoi! Le pauvre en sa mansarde où le zinc le couvre exige- 
Û rait-il du médecin du bureau qui lui tâte le pouls un certificat 
EN signé de la dame du premier, par lequel elle déclare être satisfaite 
Ë RE soins du Dr X... 

PA l'hôpital, en nées de l’hôpital l’assisté n’est pas libre 
“de xécuser le médecin de ladministration. Nos soldats et nos 
’ marins. sont soignés par des médecins qui leur sont spéciaux et 
me. s’en trouvent pas humiliés que je-sache; qui donc parmi 
| les médecins les plus distingués nierait "as compétence par- 
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‘ticulière qu acquièrent en ce quitouche à la santé el à l'hy- 
giène de nos armées de terre et de mer les médecins militaires, 
les médecins de la marine? Il en sera ainsi pour nos médecins 
municipaux dont l'autorité en matière d'hygiène et de médecine 
des pauvres sera promptement reconnue. Membre de droit de la 
commission des logeménts insalubres, le médecin de la munici- 
palité, dans’la plénitude de son indépendance, n’ayant point à 
seménager des clients, pourra, sans être arrêté par aucune consi- 
dération, signaler à qui de droit les maisons el les logements 
insalubres et provoquer les mesures nécessaires pour faire dis- 
paraître les causes .d’insalubrité. En contact incessant avec les 
malheureux de sa circonscription, au courant de leurs habitudes 
bonnes ou mauvaises, connaissant leurs besoins, il sera pour l’ad- 
ministration municipale avec laquelle il entretiendra des rapports 
journaliers un auxiliaire éclairé et indispensable, et si, comme 
nous pouvons le supposer, il est le vir probus d'Horace, par son 
action directe et ses conseils il exercera une influence moralisa- 
trice incontestable. Chargé des vaccinations et revaccinations il 
sera en mesure de prévenir le développement des épidémies, d’en 
arrêter la marche, d'en atténuer les effets pernicieux. Médecin 
des orphelinats, des écoles, des salles d’asile, des crèches, rien 
n'échappera à son contrôle, ni les cas de maladies contagieuses, 
ni la facon dont maîtres et maîtresses appliquent les preserip- 
tions hygiéniques pendant les études et les récréations, ni les 
habitudes mauvaises que contractent des enfants mal sur- 
yeillés, etc. 
Il devra également veiller à l'exécution de la loi sur le travail 
des enfants dans les ateliers. 
Médecin de l’état civil, il sera autorisé à faire procéder immé- 
diatement en cas de besoin à la désinfection et à prendre toutes 
les dispositions sanitaires utiles. Ce sera sans préoccupations 
personnelles, sans rivalité de métier qu’il accomplira sa tâche el 
fera les constatations légales. Je n’ai pas à rechercher s’il est vrais 
comme d’aucuns le prétendent, que certains médecins de l’état 


“civil se laissent aller quelquefois à des critiques fâcheuses sur le 


traitement prescrit par des confrères, si le cas s’est présenté, il: 
s'est à coup sûr rarement renouvelé ; il suffit à ma thèse qu’on 
puisse accuser même injustement le médecin de l'état civil, dans. 
l'état présent des choses, d'essayer, grâce à cette espèce de con- 
trôle, de nuire à un confrère et de le remplacer dans la confiance 
de la famille. 

Jé n’hésiterais pas à confier aux médecins municipaux le ser 
vice dudispensaire de la salubrité,et celui de traiter les employés 
de la police municipale. On objecte que ces services ne se rat- 
tachent qu'indirectement à l’Assistance publique, qu'ils sont 
dans le département de la préfecture de police, Je ne vois pas 
là d'obstacles insurmontables et la question de budget me sem- 


ble facile à trancher. 
(A suivre.) 





VARIÉTÉS 


Eloge d’Andral, par M. le professeur BécLarp. 
(Suite.) 


Nul n’était mieux préparé que M. Andral à la chaire nouvelle- 
à laquelle il venait d’être appelé. L'esprit déjà nourri d'un 
double enseignement, avide de tout savoir, toujours lisant, sans 
cesse prenant des notes, ne perdant pas un instant, nul peut-être 
ne possédait nne érudition médicale supérieure à la sienne, Ce 
trésor accumulé, dans lequel il puisait à pleines mains, donnait. 
à ses leçons, nourries de citations heureuses, de remarques in- 
génieuses ou profondes, une valeur que relevait encore une voix 


grave et la dignité du geste. e 


Ke 





“Avec un sens pratique de premier ordre, M. Andral, s'élevant 

au-dessus des questions du jour, s’appliquait à distinguer, dans 
ñotre science, ce qu'il y a d'immuable et ce qu'il y à de chan- 
Seant, à dégager les éléments constants des accidents transi- 
toiress; à saisir et à fixer ainsi les lois de son développement. 
Cétte tendance à comparer le passé au présent s’accentuait 
chaque jour davantage. 

Bientôt il entra tout à fait dans les régions de l’histoire pour 
ne plus les quitter. Le plan qu'il avait conçu était des plus 
vastes ; il devait comprendre l’histoire de la médecine depuis 
Hippocrate jusqu'à nos jours. De 1852 à 1856, M. Andral exposa 
devant un nombreux auditoire la longue période de la médecine 
grecque. 

Si la fatalité ne l’eût arrêté au moment même où son ensei- 
guement jetait le plus vif éclat, nul doute, nous en pouvons 
juger par les extraits recueillis et publiés par une plume aussi 


exercée que fidèle, nul doute qu'il n’eût ajouté, à toutes celles 


qu'il nous a laissées, de nouvelles pages, et non les moins belles 
et les moins utiles. Habile à soulever le voile obscur des nosolo- 
gies antiques, il eût mis en pleine lumière cette vérité trop sou- 
vent méconnue, que la biologie est fille de la médecine ; que si 
la science, aénitivem ant sortie du domaine conlemolntif, et 
mieux armée, de nos jours, pour la recherche, a reculé les li- 
mites de l’observation et de l’expérience, les anciens s'attaquaient 
Souvent aux véritables problèmes, s'ils ne savaient pas toujours 
‘les résoudre. Sans s’attarder à l’interminable chapitre des erreurs 
de la médecine, il eût tiré de ses longs tâtonnentents la: philo- 
sophie qui s’en dégage. A la lumière de’sa pénétrante crilique 
oün eût mieux compris et excusé les écarts de ces vaillants 
éclaireurs égarés, dans la nuit, à la recherche de l'inconnu. 
Tout en célébrant les sévérités ‘nécessaires de l'analyse, cette 
froide épée qui tranche tant de questions sans les résoudre, il 
eût montré qu'on ne saurait repousser l'esprit de synthèse sans 
amoindrir la science, que ce serait mutiler la pensée que de 
l'enchaîner à ce qui se voit et se touche; que ce n’est pas assez 
d'ouvrir une lucarne sur le monde extérieur, qu ‘il faut encore le 
grand air et les horizons. | 
Cette prédilection de M. Andral pour l'histoire s'explique aisé- 
ment. Il avait vu de près les écarts de l'esprit de système ; 
comme il avait toujours cherché à s’en garder lui-même, il en 
voulait préserver les autres. L'erreur n’est souvent que l’exagé- 
ration d’une vérité, il en redoutait les prosély tismes éphémères. 
Volontiers il eût répété ce que disait tout récemment le célèbre 
physicien M. Tyndall : «Les théories sont indispensables, mais 
elles agissent sur notre esprit à la manière des drogues ; les 
hommes se prennent de passion pour elles comme pour les li- 
queurs enivrantes, sauf à s'irriter quand on leur enlève ce sti2 
mulant de leur imagination. » e 
Le rôle de M. Andral fut surtout modérateur. Constamment il 
est dominé par cette pensée : «qu'aucun système n’est capable de 
tout embrasser ; que nous ne devons rien prescrire ; que nous 
devons tout voir, tout observer, qu'en un mot il est de l'essence 
de toute doctrine d’être IDHrANSIESAntS et de se mal prêter aux 
Opportunités du progrès. « Je désire n° avoir jamais oublié, dit-il, 
que les systèmes qui ont dominé la médecine n’ont été que les 
divers points de vue sous lesquels ceux qui ont créé ces systèmes 
ont successivement envisagé la vérité... Le plus souvent, on ne 
trouve dans l'étude de la médecine qu’une série de questions à 
discuter ou de problèmes à résoudre; parmi les faits dont se 
compose son domaine, il en est beaucoup qui: ééhappent à toutes 
les lois auxquelles on s'efforce de les ramener, parce qu'il n’a 
encore été douné à aucun système de les eMbraser tous. » 
Des grands problèmes du passé et de l'avenir de l’homme, le ! 


médecin ne sait rien, et ne peut rien savoir. Voilà ce qu’a pro- | 
/ 2 L 


route que nous emportons dans les, étapes de la vie. ps êlle. 


clamé depuis longtemps ce qu’on: appelle . l'école de NES 
M. Andral est de ceux qui en ont le mieux marqué }’ esprits il en 


a été l’une des expressions les plus élevées. Pour avoir reconnu 


son domaine et clairement entrevu son objet, les champs de la 
découverte qui s'ouvrent devant elle n’en sont pas moins im 
menses. Voyez en effet ce qui se passe dans cet être doué de vie. 
Ge qui s’est une fois gravé dans sa substance y demeure. Les * 
empreintes peuvent succéder aux empreintes : elles subsistent. : 
« Lorsqu'on martelle un vase, a dit le sympathique. auteur de 
Ciel et Terre {1}, la variation occasionnée par chaque coup, 1 
de s’anéantir par celui qui lui succède, s y implique. et. Sy: con- 
tinue. Achaque instant, dans la forme du vase, se trouve ere 
l’histoire de tous les coups qui l'ont façonné. Deux vases peuvent | 
aboutir à la même forme après des martelages très différents. à 
mais ils ont beau présenter la même forme : la différence, de. 
leurs deux histoires est consignée dans leur intérieur, %, SIN 
À notre tour nous dirons : Les éléments de nos organes. et de 
nos tissus sont comme la matière de ce vase: notre, histoire. es 
est'écrite, et la substance de notre être est comme Ja feuille de. 


- 
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que le médecin doit AR ETRIRE à déchiffrer. AE 
(4 suivre.) K # Fe 
F7 Let ATEN € 2Y VPest : 
Era | tira 2 rte 
NOUVELLES NIUE on 
On lit dans le Messager du Brésil du 18 juillet :. <> SAR 1e BTS # 
— Mercredi dernier, en présence de S. M. tt dun 
grand nombre de professeurs de la Faculté, de médecins et. “ 
d'élèves en médecine. M. le D* Fort a fait sa à première leçon sur 
l'anatomie du système nerveux. qe = 
Le célèbre professeur de l'Ecole pratique de Paris a bien : vite | 
captivé son auditoire par la clarté de sa démonstration et sax 
diction élégante et correcte. ré ROLE RE PRE 
C’est à ces dons précieux, non moins qu'à un travail acharné … 
et consciencieux, que le Dr Fort a dû ses succès comme Li à 


risateur : car on peut dire que, depuis ‘douze ans environ, : toute 














une génération de médecins est venue se former à ses leçons Fe 
Son. langage demeure toujours aussi clair et pour. ainsi. ire 
aussi familier, lors même que le professeur aborde les suje S | 


plus élevés et 1 plus complexes de la scieuce. Les questions Le 
plus arides deviennent intéressantes en passant par sa bouche, 
Ces qualités, avec lesquelles il a su conquérir Ja. place qu'il. * 
occupe à Paris, ont été vivement appréciées par l'auditoire 
d'élite qui assistait à cette première conférence, à l'issue de la- 
quelle les marques de sympathie les Qi flatiouses ue. lui ont 
pas fait défaut. ‘ d 
Quelques jours auparavant le professeur pafisient avait ssl 
au cours de clinique chirurgicale du D' Saboia. a 
La leçon terminée, le D' Fort, en présence de plusieurs 
cins et des élèves de 3° et 4e année, a pratiqué sur un. mal i R 
l’amputation de la cuisse au tiers supérieur. ser ce 
Nous n'’étonnerons aucun de nos lecteurs en ajoutant que 
M. Fort a montré qu'il était aussi habile , PPOAT E 
conférencier. VS ; 


— Concrès De Turin. — MM. Trélat ( (Ulysse}-professeur à da 
Faculté de médecine de Paris, et Lacassagne, professeur à Ja : 
Faculté de médecine de Lyon, sont chargés d’une mission. à l’ fs 
fet de représenter le ministère de l'instruction PRÈS au Con- 
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grès d'hygiène de Turin. - | Wu e 
PSG TUE ARE se 
ne Jean Renaud. | | \, LE À: 
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De LERAS, pharmacien, docteur ès Sciences. , 


VON Solution, Sirop, Pastilles, soit trois formes diffé- 
rentes, satisfaisant à toutes les exigence des pres- 
criptions médicales. La Solution et le Sirop contien- 
nent, par cuillerée à bouche, 20 centigr. de sel 
ferrique ; les Pastilles chacune 10 centigr. 

20 Préparations incolores, ni goût, ni saveur de fer, 

; à trs nulle sur les dents et, par conséquent, accep- 

tation parfaite par tous les malades sans distinction. 

. 3 Pas de constipation, grâce à une petite quantité 

_ de sulfate de soude qui se produit dans la prépara- 


k 


‘la Saveur du médicament. 

L &o Réwnion des deux principaux éléments des os et du 
sang, fer et accide phosphorique, circonstance qui 

est d’une grande influence sur l’action digestive et 

_ respiratoire. , 

5° Pas de précipitation en présence du suc gastrique, 

par conséquent, sel immédiatement digéré et assi- 

milé, toujours bien supporté par les estomac les plus 

délicats, qui ne peuvent tolérer les préparations fer- 

-rugineuses les plus estimées. 


‘es : rue de la Feuillade, 7, et dans les pharm. 
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 SANTAL MIDY 

Xe 0R a Ant A . 

." L'ESSENCE DE SANTAL est entrée dans la théra- 
- peutique sous le patronage des docteurs les plus re- 
_commandables, GUBLER, PaNas, SIMONNET, HENDER- 
Son, eic., qui l'ont employée avec succès en place du 
_Copahu et du cübèbe., 

Elle est inoffensive même à haute dose. — Au bout 
_de 48 heures son usage procure un soulagement com- 
piété, l'écoulement se trouvant réduit à un suinte- 
mentSéreux, quelles que soit la couleur et l’abon- 
dance de la secrétion. 

.. Son usage n'occasionne ni indigestions, ni éructa- 
«tions, ni diarrhée. L'urine ne prénd aucune mauvaise 


Meur 





_ Dans les cas d'inflammation de la vessie elle agit 
_avéc rapidité et supprime en un ou deux jours l’émis- 
Sion sanguine; elle est d'une grande utilité dans le 
catarrhe chronique. 

- Le SANTAL MIDY est sous forme de capsules très 
minces, rondes, transparentes ; il est chimiquement 
puretse prend à la dose de 10 à 12 capsules par 
jour, en diminuant progressivement à mesure que 
l'écoulement diminue. 

. Dépôt, pharmacie Midy, 113, rue du Faubourg 
 Saint-Honoré, Paris, et les principales pharmacies. 
PEUT PEINE = 4 





Me TNT | 

VIN ET SIROP DE DUSART 
| AU LACTO-PHOSPHATE DE CHAUX 

Les 







recherches de M. Dusart sur le phosphate de 
laux ont montré que ce sel, loin d'être inactif, 
comme one supposait, est au contraire doué de 
propriétés physiologiques et thérapeutiques très re- 
 marquables. Physiologiquement, il se combine aux 
matières azotées des aliments et les fixes en les 
ransformant er tissus; de là, développement de l’ap- 
corps. Thérapeu- 

un reconstituant 





étit et augmentation du poids du 
tiquement, ces propriétés en font 
de.premier ordre. | 
| Le Sirop dans la médication des enfants, le Vin 
Res l'Ratle, cdans les âffections de l'estomac et 
Comme analeptique, sont généralement admis. 

_ Indications : Croissance, rachitisme, dentition, 
affections des os, plaies et fractures, débilité géné- 
rale, phthisie, dyspepsie, convalescences. 
: Dose : 2 à 6 cuillerées par jour. 
Pharmacie, 113, rue du Faubourg-Saint-Honoré. 
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(DU PHOSHPATE DE FER SOLBLE | PEPTONES PEPSIQUES 


tion de ce sel, sans influer, en quoi que ce soit, sur 





IROYAT 


À Divestions pénibles, Goufte, Rhumatismes, Gravelle, : 











De Chapoteaut, pharmacien. 


Cette peptone est exclusivement préparée avec de la viande de bœuf digérée et 
reudue assimilable par la pepsine du suc gastrique; elle ne doit pas être confondue: 
avec les peptones actuellement répandues dans le commerce, préparées avec les pan- 
créas de porc, susceptibles de s’altérer rapidement et qui contiennent des substances 
étrangères. 

La conserve de peptone de Chapoteaut est neutre, aromatique, se conserve bien, se 
prend en gelée à la température de 15° et se liquélie à 35°. Elle contient, par cuil: 
lerée à café, 20 grammes de viande de bœuf. Elle s’administre ou pure ou dans dx. 
bouillon, dans des confitures ou du sirop, ou sous forme de lavements alimentaires. 
Elle ne précipite pas par l’acide mtrique, caractère distinctif des peptones gastriques. 

Le vin de peptone de Chapoteaut contient, par verre à bordeaux, la peptone pep- 
sique de 10 grammes de viande de bœuf. Il se donne au commencement des repas. 

Indications. — Anémie, dyspepsie, cachexie, débilité, atonie de l'estomac et des in- 
teslins, convalescence, alimentation des vieillards et des enfants: 

Dépor À Paris : Pharmacie VIAL, 1, rue Bourdaloue; pharmacie POMMIÈS, 131, 
Faubourg Saint-Honoré, et les principales pharmacies de province. 





SALICOL 
DUSAULE 


DÉSINFECTANT — ANTISEPTIQUEÆ 
ARTIÉPIDÉMIQUE — CICATRISANT 


. Le Salicoi Dusaule a une odeur agréable, 
à il n’est ni caustique ni vénéneux et plus effi- & 
A cace que les phénols et coaltars. L É 


2 FR. LE FLACON DANS LES PHARMACIES. 













5 Méd'es d'Or, 3 Gis Dipis d'Honneur ; 
PRÉCIEUX pour MALADES 2 MÉNAGE À 
Se vend chez les Épiciers et Pharmaciene, | 
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An es 


M iymphatiame @ Scrofule, À 
. aladies de la peau£ des Ë 

o8, etc. — Cette eau & 

minérale transforme complètement les enfants délicats, Ë 
4 les adolescents débiles et les personnes affaiblies. 1 


La plus digestive et la plus agréable à 
boire des eanx minérales. — Affections à 
arthritiques : Anemie, Chiorose, à 





d'in de PRODUITS ANTISEPTIQUE 


26, Rue Bergère, PARIS 


ACIDE SALICVLIQUE 


ET SALICYLATES 
1 de SCHLUMBERGER et CERCKEL Ë 





ADS EE 






































Ecséma, Voies respirasoirés, etc, RMS de OT INE 
: nr a Français Salicylate de T,T'T'ELINE 
= a re Sol ea Ë Salicylate de BISIMU'TEX 
: \ à ique, stimulante Salicylate d 1 
du tube dig»stif. Rétablit sûrement les fonctions intestinales. Fcy'ate de ZINC 



















Constipation, Dyspepsie,Congestions, Engorgements.&. 







TARTRO SALICYLATE DE FER 
ET DE POTASSE 


















ÿ VIANDE £1 QUINA à 


L’Aliment uni au plus précieux des toniques. 


VIN AROUD..QUINA 


Et a tous les principes nutritifs solubles de la VEAN®EE D 


LE FORTIFIANT PAR EXCELLENCE 
DES PHTHISIQUES, ANÉMIQUES, ENFANTS DÉBILES, 
j Convalescents, Yieillards, Personnes délicates 


5 fr.—Dépôt Gel chezJ, FERRÉ, sucr de Aroud 
ÿ 102, rue Richelieu, PARIS, et toutes pharmacies. 








APPAUVRISSEMENT où SANG 


FIÈVRES, MALADIES NERVEUSES 


ALESIS EEINT 


AU QUINQUINA ET COLOMBO 

DrLôme DE MÉRITE À L'ExPosITION DE VIENNE 
Ce Vin fortifiant, fébrifuge, antinerveux guérit 
A les affections scrofuleuses, fièvres, névroses, diar- 
1 rhées chroniques, pâles couleurs, irréguiarité du 
sang; il convient spécialement aux enfants, aux 
» femmes délicates, aux personnes âgées, et à celles 
M affaiblies par la maladie ou les excès. ! 
4 Adh. DETHAN, pharmacien, Faub. St-Denis, 90, à Paris, 
À et dans les pr. Pharmacies de France et de l'étranger, 


ft Exiger sur les étiquettes le Timbre du Gouvernement 
français et la signature : J. FAYARD.— Prix, 4 fr. 












































MALADIES ve 'ESTOMAC 
DIGESTIONS DIFFICILES 


POUDRES er PASTILLES |” 
PATERSON | 


AU BISMUTH ET MAGNÉSIE 
M Drpzôwe pe Mérire 4 L'ExposirioN DE VIENNE, À 
À Ces Poudres et ces Pastilles antiacides et digestives 
M guérissent les maux d'estomac, manque d’appétit, E 
A] digestions laborieuses, aigreurs, vomissements, EE 
M renvois, coliques; elles régularisent les fonctions À 
& de l'estomas et des intestins. Fa 
M Adh. DETHAN, pharmacien, Faub. St-Denis, 90, Paris, À 
F et dans les pr. Pharmacies de France et de l'étranger. Ÿ 


à Exiger sur les étiquettes le Timbre du Gouvernement | 
F<) Français et là signature : J. FAYARD. 


Poudres, 5 fr.; — Pastilles, 3-fr. 50 franco. 
GERS, RTE ee PEN NEREnEeS sAiré 





[VIN MARIANI 


A la COCA du PÉROU 

Le plus agréable et le plus efficace des toniques.— E 

Le seul prescrit par les médecins des hôpitaux | 

de Paris, contre l’anémie, la chlorose, les mau- E 
vaises digestions. 

Prix : 5 fr. LA BOUTEILLE. ù 

| Boulev. Haussmaun, 41, et principales pharwaoles. 




















































TAR 
GRILLON 


FRUIT LAXATIF RAFRAICHISSANT 


AR INDIEN 


gontre CONSTIPATION 


Hémorroïdes, Migraine 


Sans aucun drastique : à 
scamonnée, r. de jalap, etc. 


aloès, podophylle, 


Yhie Grillon, 25, r. Grammont, Paris, Bte 2.50, 





FOURNISSEUR D DES HOPITAUX 
Maison fondée en 1823, à Paris. 
“RQ <D—— 


VÉRITABLE EMPLATRE DE THAPSIA 
LE PERDRIEL-REBOULLEAU 


contre les Rhumes, Bronchites, Douleurs, 
Rhumatismes, Toux opiniâtres, Catarrhes, 
Lumbagos, Maux de gorge, Extinction de 
Voix, elc. — Æviger les signatures pour 
éviter les accidents Yeprochés avec raison 
aux Similaires. 


TOILE VÉSICANTE LE PERDRIEL 


pot établir un Vésicatoire en quelques 
heures sans faire souffrir le malade ni irri- 
ter la vessie. Cette’ toile est rouge avec la 
division centésimale noire (#r opriété de 
Vauteur, affirmée par jugement du Tribunal 
et confirmée en Cour d'appel). 


TAFFETAS ÉPISPASTIQUE. 
ET RAFRAICHISSANT 


Pour le pansement parfait des Vésicatoires 
et des Cautères; ne contenant pas de ma- 
tières grasses, ils ne sont pas exposés à 
rancir Comme les papiers et les pommades. 


POIS ÉLASTIQUES LE PERDRIEL 
LES SEULS ADMIS DANS LES HOPITAUX 


Émollients à la guimauve, suppuratifs au 
pu ils se gonflent uniformément et dila- 

nt doucement les parois de la plaie sans 
faire saigner les chairs. 


SELS DE LITHINE EFFERVESCENTS 


Unique dissolvant des calculset concrétions 
uen contre la goutte, les rhumatismes, 
la gravelle, les calculs, les catarrhes chro- 
niques de la vessie ou de l'estomac, et toutes 
les affections de la Diathèse urique. L’acide 
carbonique qui se dégage en excès au mo- 
ment de l'effervescence rend la Lithine par- 
faitement soluble, condilion sans laquelle 
elle ne saurait être ni assimilable ni active. 


TAFFETAS VULNÉRAIRE  MARINIER 


Véritable épiderme factice, souple, imper- 
méable, élastique; il guérit sans cicatrice 
les coupures, Drûlures, écorchures, 


BAS ÉLASTIQUES CONTRE LES VARICES 


CEINTURES en fil caoutchouc et à ; jours. 
Les Bas Le Perdriel se font remarquer par 
leur extrême souplesse, leur perméabilité 
à la transpiration, leur compression ferme 
et régulière, et leur longue durée. Deux 
sortes de Tissus : L'un fort féissu A), élasti- 

ue en tous sens; l’autre doux f4iss4 B) 
élastique circulairement. , 


CAPSULES VIDES LE HUBY 
















La forme Liiiate est à la fois le mode-le plus facile et le plus sûr d'administrer 5 pére He 
cieux médicament est, sous cette forme spéciale, mis à l'abri du contact de d'air ét ne PAR see 
perdre de ses propriétés. son efflcacité est alors certaire. 

Ces pilules sont de trois préparations différentes, ayant pour bé la pepsine. 

1° PILULES de HOGG à la pepsine Phre acidifiée ; 2° PILULES de HOGG à la peps rues et au fer 
par l’hydrogène ; PILÜLES de HOGG à la pepsine etar iodure de fer. £ 

La pepsine, par son union au fer et à l'iodure de fer, modifie ce que ces deux agents précieux. ava 
de trop excitant sur l'estomac des persounes nerveuses ou irritables. Set LAN 


Pharmacie Hogg,?, rue de Castiglione, à Paris, et dans les Print pharmacies. 


. 





EAU MINÉRALE NATURELLE PURGATIVE | 5 
supérieure à toutes les Eaux. ul k 
allemandes. — Effet rapide, obtenu à très 
petite dose, sans irritation intestinale. 
Dépôt Marchands d'Eaux minérales et (pef FH # 





LE 


FER BRAVAIS 


Adopté dans les Hôpitaux. (FER DIALYSÉ BRAVAIS) Recommandé par 1 


Contre ANÉMIE, CHLOROSE, DÉBILITÉ, ÉPUISEMENT, PERTES BLANCHES 
Le F'er Bravais (fer liquide en gouttes concentrées), est’ le meilleur.de tous les 
reconstituant par excellence ; il se distingue par la supériorité de sa préparation dûe à des ‘appare 
plus perfectionnés ; iln’a ni ‘odeur, ni saveur et ne produit ni Pt ET dé diarrhée, ni & 
ni fatigue de l'estomac : de plus il ne noireit jamais les dents. : 
C'est le plus économique des ferrugineux, puisqu'un flacon. dure si n 
Dépôt Général à Paris, 13, rue Lafayette (près l'Opéra) et toutes Pha es. 
Bien se méfier des imitations dangereuses et exiger la marque de fabrique *contr 
Envoi gratis sur glemande affranchie d’une intéressante brochure sur l’Anémie et.son traiteme 
DODODODOCOOCOOOOCDOOOOOCO oc 


(A Extrait vert. Étheré des TRIzOMeS Trais de PAR à men des Vosges. 
2 Le seul remède facile à prendre et à digérer, n'occasionnant ni nausées, ni coli 
M ni troubles nerveux. — Employé avec un succès constant dans les: Hôpitaux de 
Dépôt : SECRETAN, Phien, 37, Avenue Friedland, PARIS a 
Envoi franco avec brochure explicative contre mandat : 10 fr. — Zviler tes Contreraçons 


NX s 
+ ASTHME, PLEURÉSIES nv | et ‘10 


SIROP SULFUREUX COLOMER _—. 
SIROP SULFUREUX COLOMER | 
SIROP SULFUREUX COLOMER son un ver 


complet les éléments R He 
Trois francs dans les pharmacies. Bien préciser le nom. Fe 


ques des eaux naturelles, 
20 Parce qu ‘l est ineltérable | 


Grande-Grille, maladie du foie et de |’ appareil biliaire ; . 2 Hépital, maladie à 
de l'estomac ; — Hanterive, affections de l’estomac et de l'appareil uriñaire. (|E+ 
— Célestins, gravelle, maladies de la vessie, ete. (Bien désigner le nom ‘de la V\fu 
source). La caisse de 50 bouteilles, Paris, 35 fr; ; Vichy, 30 fr. ge franco).: CN 
La bouteille à Paris, 75 c. L'eau de Vichy se boit au verre, 25 €. | | 

PASTILLES DE VICHY, excellent digestif fabriqué à Vichy, avec les sels ex? 
traits de l’eau des sources. La hoîte de 500 grammes, 5 fr., boîtes de 2 et de! À # | 


Enveloppes médicamentales pour prendre VENTE de toutes les Eaux minérales. — REDUCTION DE PRIX24H1LE ny 

sans dégoût les substances d& saveur ou Paris, 22, boulevard Montmartre et 28 rue des Francs-Bourgeois. # 
à DURS GRagréaue, June ñ SucoursALe : 187, RUE SAINT-HONORÉ. HEIN À 
= Fr 4 fiehi Fr 
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